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Breve historia de los hospitales
del IMSS en Orizaba, Veracruz

El entorno en los siglos XIX y XX

Orizaba, ciudad del estado de Veracruz, Méxi-
co, empezó a tener importancia agrícola e “in-
dustrial” desde tiempos virreinales; era una
entidad productora de tabaco. A partir de 1873,
cuando en Orizaba se estableció una estación
ferroviaria de la Empresa Ferrocarril Mexicano,
la actividad económica se incrementó, se cons-
truyeron fábricas de hilados y tejidos, una fá-
brica de papel, una despepitadora de algodón y
una cervecería. Los trabajadores de las indus-
trias se caracterizaron por sus ideas y prácticas
solidarias contra avatares de la vida (enferme-
dades, accidentes y muertes); constituyeron
agrupaciones semejantes a mutualistas sosteni-
das con aportaciones de los obreros, que en al-

RESUMEN
En 1947, el Instituto Mexicano del Seguro
Social (IMSS) seleccionó a Orizaba por su
importancia política, económica y obrera,
para iniciar sus servicios médicos en el es-
tado de Veracruz. Al principio, para otorgar
la atención médica se subrogó parte del
Hospital Civil “Ignacio de la Llave”. En 1959
el IMSS dispuso de su propio hospital, el
cual tenía 280 camas y dejó de prestar ser-
vicios en 1973, cuando la estructura del
edificio fue afectada por un sismo; ha perma-
necido en funcionamiento a partir de su re-
construcción en 1975. Se le dio el nombre
de “Ignacio García Téllez”, en honor a un
fundador del IMSS. En un principio, las prin-
cipales causas de atención eran problemas
infectocontagiosos y ginecoobstétricos; en
la actualidad son las enfermedades cróni-
co-degenerativas y los accidentes.

SUMMARY
In 1947, Orizaba City was chosen for Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS) due its
political, economical and labor importance,
in order to stablish its health service at
Veracruz State. At the beginning, hospital
care was rented out at the Hospital Civil
“Ignacio de la Llave”. In 1959 a hospital was
specifically constructed, had 280 beds. In
1973 a earthquake partially destroyed the
hospital building, the medical services were
almost discontinued. In 1975 was rebuilt, it
was renamed “Ignacio García Téllez”, a
founder member of IMSS. At the beginning
the main causes of hospital admissions were
infectious diseases and gynecology and ob-
stetrics problems, at present the challenges
are the chronic diseases and accidents.

gunos casos recibieron apoyo de los dueños de
las fábricas.

En los años 30 del siglo XX, Orizaba com-
petía política y económicamente con el puerto
de Veracruz y la ciudad de Xalapa, capital del
Estado.

Mandato trascendente

Por decreto publicado el 25 de mayo de 1946
en el Diario Oficial de la Federación, el Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS) extendió
su cobertura al estado de Veracruz. Los servi-
cios se iniciaron el año siguiente en Orizaba,
dada su importancia estratégica económica y
social. El IMSS había principiado sus atencio-
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nes en el Distrito Federal en 1944, un año des-
pués empezaron a otorgarse en Guadalajara,
Monterrey y Puebla.1

Un hospital cambió.
Subrogaciones

El 1 de mayo de 1947, el IMSS inició la aten-
ción hospitalaria en Orizaba, subrogando parte
de las instalaciones físicas del Hospital Civil “Ig-
nacio de la Llave”, donde se proporcionaba aten-
ción desde 1866.

El Hospital Civil “Ignacio de la Llave” lle-
vaba dicho nombre en recuerdo de un ilustre
orizabeño, benefactor del nosocomio y defen-
sor de la libertad de los hombres; tenía su ori-
gen en la fusión de otros dos hospitales: San
Joseph y de la Concepción. El edificio era grande,
ocupaba una superficie aproximada de 500 m2,
tenía dos claustros, tres patios y dos plantas. El
IMSS encontró una estructura arruinada: por
los techos se filtraba el agua, el yeso se despren-
día de las paredes, faltaban vidrios y algunas
puertas no se encontraban o no abrían. El man-
tenimiento de la infraestructura física parecía
no figurar en las actividades del nosocomio.

El Hospital “Ignacio de la Llave” no tenía
ni los recursos ni los servicios adecuados para
atender a los derechohabientes del IMSS. Las
autoridades de la Caja Regional del IMSS te-
nían un reto: otorgar servicios de calidad y opor-
tunos. Lo confrontaron: desplegaron creatividad
e imaginación, reacondicionaron y remodelaron
la parte del inmueble que ocupaba el IMSS,
además, adquirieron equipo, mobiliario e ins-
trumental. Las áreas que modificó el IMSS, aun-
que pequeñas, contrastaban por su funcionalidad
y modernidad con las del resto del edificio hos-
pitalario.

La parte del inmueble que ocupaba el IMSS
tenía la siguiente distribución en la planta baja:
servicio de urgencias, sala de expulsión, sala de
maternidad y cunero; en la planta alta: sala de
hospitalización para mujeres, para hombres y
sala de operaciones; en área aparte se encontra-
ba la sala de neumología (tuberculosis), la cual
constaba de 25 camas.

Si bien era un hospital general, dadas las li-
mitaciones de algunos servicios (farmacia, ra-
yos X y laboratorio de análisis clínicos) fue

necesario subrogar la adquisición de medica-
mentos, algunos servicios radiológicos se reali-
zaban en instalaciones exteriores, y en cuanto a los
estudios de laboratorio clínico se buscó apoyo en
recursos extrahospitalarios. Los alimentos para los
pacientes con frecuencia se preparaban fuera del
hospital; la ropa de los pacientes y la quirúrgica
se lavaban a mano. Todos los problemas fueron
superados; el personal del IMSS iba y venía por
todo el inmueble, había entrega y vitalidad; se
respondió adecuadamente a las demandas de
servicios y a las presiones de los derechohabien-
tes. Médicos, enfermeras y personal adminis-
trativo convencían con sus acciones y obtenían
reconocimientos y agradecimientos.

Los principales problemas de salud que se
atendían eran infectocontagiosos y parasitarios,
tanto respiratorios, gastrointestinales como der-
matológicos, vinculados a condiciones ambien-
tales no favorables, educación médico-sanitaria e
higiene deficientes. La atención obstétrica tam-
bién era importante.

Un creador y promotor

Iniciador y promotor importante del seguro
social, no sólo en Veracruz sino en todo Méxi-
co, fue el señor Valentín González Suárez, hom-
bre inteligente, autodidacta, quien trabajó en la
industria textil y la cual abandonó al ser califi-
cado de comunista, posteriormente laboró en
una panadería. Escribió el documento Un estu-
dio de seguro general del trabajo de previsión so-
cial,* publicado inicialmente en 1939 y
reeditado en diversas ocasiones; en el escrito
presentó formas de financiamiento y prestacio-
nes del seguro social. Sus ideas no fueron ajenas
a la creación del IMSS.

En la década de 1920, Valentín González
Suárez inició en Orizaba, con el apoyo de otros
compañeros de trabajo, la agrupación laboral
solidaria Seguro Obrero, financiada con apor-
taciones de los trabajadores y empresarios. Los
fondos eran controlados por representantes
obreros, se utilizaban para el pago de servicios
médicos, adquisición de medicamentos y apo-
yo económico ante enfermedades y accidentes.

Los obreros que contaban con las prestacio-
nes del Seguro Obrero residían en Orizaba, Río
Blanco y Santa Rosa, hoy Ciudad Mendoza.

* González-Suárez V.
Un estudio de seguro

general del trabajo de
previsión social, 1939

(sin editorial ni lugar de
publicación)
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Hacia 1936, el grupo de González Suárez
estructuró formalmente una organización de
protección social: Pro Seguro Social.

En reconocimiento a sus estudios, escritos y
labor a favor de los seguros sociales en general,
y del IMSS en particular, González Suárez fue
nombrado administrador de los servicios que
subrogaba el IMSS en el Hospital “Ignacio de
la Llave”.

Vertientes encontradas

La implantación del IMSS en Orizaba no fue
fácil, hubo voces y corrientes opositoras. Los
trabajadores de la industria textil apoyaron la
creación del IMSS, en particular los que labo-
raban en la Compañía Industrial (fábrica de
hilados, tejidos y estampados), fundada en 1889,
que contaban con una sociedad mutualista de-
nominada Cooperativa Limitada de Previsión
y Ahorros, la cual otorgaba servicios médicos a
directivos, obreros y aprendices en casos de en-
fermedades y accidentes de trabajo, y apoyaba a
los familiares de los fallecidos; la mutualista
databa de 1913. Los obreros y empresarios de
la Compañía de Luz y Fuerza Motriz y los de la
Compañía Cervecería Moctezuma, S. A. de C. V.,
la mayor cervecería del país, fundada en 1896,†

no favorecieron al IMSS pues consideraban que
el Instituto no contaba con los recursos adecua-
dos ni la experiencia necesaria, además, expre-
saban que ya disponían de servicios médicos y
prestaciones sociales. Al paso de las semanas, al
experimentarse la calidad y la bondad de la aten-
ción médica del IMSS, hubo aceptación. El
número de atenciones era importante, ya que
en mayo de 1947 se registraron 647 patrones y
18 350 derechohabientes.‡

Unidad médica creada ex profeso

El crecimiento de la población derechohabiente
del IMSS, la demanda mayor de servicios y la
insuficiencia de recursos en el Hospital “Ignacio
de la Llave”, motivaron que las subrogaciones se
sustituyeran por un hospital construido para que
el Instituto proporcionara la atención médica; se
edificó y estructuró tomando en cuenta aspectos
epidemiológicos, demográficos y geográficos. El

inmueble se terminó de construir en 1957,2 fue
equipado y amueblado en 1958, e inaugurado
el 30 de enero de 1959;3 se conoció como Hos-
pital General de Orizaba. Las camas, aparatos y
artículos del IMSS que estaban en el Hospital
“Ignacio de la Llave” fueron cedidos al mismo.

El Hospital General de Orizaba del IMSS
era un edificio que tenía siete niveles (planta
baja y seis pisos) y se componía de tres cuerpos
(uno central y dos laterales), contaba con las
ramas básicas de la medicina: ginecoobstetricia,
pediatría, cirugía general y medicina interna.
Tenía, además, las siguientes especialidades:
traumatología, ortopedia, oftalmología, urolo-
gía, gastroenterología, proctología, dermatolo-
gía y cardiología. La capacidad era de 280 camas.
La medicina preventiva tenía gran importan-
cia, y se hacía énfasis en las inmunizaciones y
las detecciones oportunas.

En la publicación de circulación internacional
Revista Seguridad Social, de enero-febrero de
1959, en relación con el “Hospital General de
la Caja Regional en Orizaba” se expresó lo si-
guiente:

Se le considera como hospital de zona enclavado en

el centro de una región eminentemente fabril, por

ello su área o esfera de influencia se extiende desde

la Ciudad de Córdoba al oriente, a Ciudad Mendoza

al poniente, comprendiendo la Ciudad de Orizaba

y Villas...

Más adelante se dice lo siguiente: “tiene una
población total de 142 889 habitantes, amparando
una población de derechohabientes de 76 466,
es decir, 53.5 %”.4

El inmueble hospitalario se encontraba en
lo que era el oriente de Orizaba, en la esquina
de las calles Miguel Alemán y Sur 4.5 La ense-
ñanza de estudiantes de medicina y la capacita-
ción de médicos y enfermeras desde el inicio de
los servicios hospitalarios ocupó un lugar pre-
ponderante dentro de las actividades. En 1961
se reestructuró, se diseñaron y organizaron nue-
vos cursos y programas docentes; el hospital
había incrementado su número de camas, tenía
308 camas.

En 1964, los servicios médicos periféricos
que dependían del hospital fueron sustituidos
por unidades de medicina familiares. En ese
mismo año, la atención médica del hospital se

†Excélsior. Libro de
México (documental).
México: Excélsior;
1928. p. 18

‡Jefatura de Planea-
ción y Supervisión
Médica, Subdirección
General Médica.
Expediente, Archivo
Orizaba. México:
IMSS; 1972
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complementó con una unidad de neumología
y cirugía de tórax, ubicada en las inmediacio-
nes del hospital;§ inició servicios el 13 de sep-
tiembre de ese año y su creación obedeció al
incremento de padecimientos respiratorios.

El Hospital General estuvo en funciona-
miento hasta 1973, año en que un fuerte sismo
dañó al inmueble; hubo evacuaciones y cam-
bios físicos. El edificio fue prácticamente susti-
tuido para ser reinaugurado en 1975.

Un eslabón médico no previsto

En Orizaba, desde 1957, Ferrocarriles Nacio-
nales de México dispuso para su personal y fa-
miliares, un hospital general que albergaba 45
camas, el cual fue clausurado el 16 de abril de
1959, reabierto dos años después y de nuevo ce-
rrado debido a movimientos laborales de carác-
ter nacional de los trabajadores del riel. En 1980,
el establecimiento fue incorporado al IMSS, al
igual que los trabajadores ferrocarrileros; poco
después el hospital fue cerrado definitivamente.

Un nuevo comienzo:
Hospital “Ignacio García Téllez”

Después de los daños que sufrió debidos al tem-
blor, el Hospital General fue prácticamente re-
hecho con un nuevo concepto: una unidad
concentradora de alta especialidad, con 210 ca-
mas. La calidad de los servicios del hospital, así
como la excelencia de los mismos y la capacita-
ción constante de su personal, motivaron que en
1994 la UNICEF lo acreditara como Hospital
Amigo del Niño y de la Madre; en el año 2000

fue certificado y en el 2003 fue recertificado por
el Consejo Nacional de Certificación de Hospi-
tales;** situaciones no ajenas a todos los servi-
cios y recursos, por sólo mencionar algunos:
cirugía ambulatoria, puerperio de bajo riesgo,
alojamiento conjunto (madre-recién nacido) y
diálisis peritoneal continua ambulatoria.

En la actualidad, los problemas médicos que
se presentan con más frecuencia son diferentes
a los de seis décadas atrás: hipertensión arterial,
diabetes mellitus, neumonía, infarto agudo de
miocardio, cirrosis hepática, enfermedades cere-
brovasculares, insuficiencia renal crónica, trau-
matismos, entre otros; panorama del cual no están
excluidos los problemas infectocontagiosos.

En 1999, el hospital recibió el nombre de
“Ignacio García Téllez, en honor a uno de los
fundadores y segundo director del IMSS.
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